
FAC-SIMILE 

 
DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA DI COMPONENTE  

IL COLLEGIO DEI REVISORI DEI CONTI  

 

del COMITATO _____________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento all’Assemblea Ordinaria Elettiva del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________ di cui al Comunicato Ufficiale di convocazione n. --- del ---; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Componente il Collegio dei Revisori dei Conti 

del Comitato Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il 

quadriennio 2025/2028, giuste designazioni conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Componente il Collegio dei Revisori dei Conti del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Componente il Collegio dei Revisori dei Conti 

del Comitato Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il 

quadriennio 2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

 



- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 

di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione;  

 

- di essere iscritto/a nel Registro dei Revisori Contabili. 

 

 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  

 

 

 

 

 

 

 



FAC-SIMILE 

 

DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA  

DI COMPONENTE IL CONSIGLIO DIRETTIVO  

 

del COMITATO _____________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento all’Assemblea Ordinaria Elettiva del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________ di cui al Comunicato Ufficiale di convocazione n. --- del ---; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Componente il Consiglio Direttivo del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028, giuste designazioni conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Componente il Consiglio Direttivo del Comitato Regionale/Comitato 

Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Componente il Consiglio Direttivo del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 



di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione.    

 

 

DICHIARA 

 

altresì, ai sensi dell’art. 9, delle Norme Procedurali per le Assemblee della L.N.D., di esprimere, con la 

presente candidatura, l’adesione al programma del sottoindicato candidato alla Presidenza del Comitato 

(FACOLTATIVO):  

 

______________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  

 

 

 

 



FAC-SIMILE 

 
DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA DI DELEGATO ASSEMBLEARE L.N.D.  

 

del COMITATO _____________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento all’Assemblea Ordinaria Elettiva del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________ di cui al Comunicato Ufficiale di convocazione n. --- del ---; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Delegato Assembleare L.N.D. del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028, giuste designazioni conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Delegato Assembleare L.N.D. del Comitato Regionale/Comitato 

Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Delegato Assembleare L.N.D. del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 

di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione.    



 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  

 

 

 

 

 

 



FAC-SIMILE 
 

 

DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA DI DELEGATO ASSEMBLEARE S.G.S. 

 

IN RAPPRESENTANZA DEI COMITATI REGIONALI DELL’AREA SUD 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento alle Assemblee Ordinarie Elettive dei Comitati Regionali dell’Area Sud; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Delegato Assembleare S.G.S. in rappresentanza 

dei Comitati Regionali dell’Area Sud, a valere per il quadriennio 2025/2028, giuste designazioni 

conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Delegato Assembleare S.G.S. in rappresentanza dei Comitati Regionali 

dell’Area Sud, a valere per il quadriennio 2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Delegato Assembleare S.G.S. in rappresentanza 

dei Comitati Regionali dell’Area Sud, a valere per il quadriennio 2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 

di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione.    

 



 

 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

FAC-SIMILE 

 
DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA DI PRESIDENTE  

 

del COMITATO _____________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento all’Assemblea Ordinaria Elettiva del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________ di cui al Comunicato Ufficiale di convocazione n. --- del ---; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Presidente del Comitato Regionale/Comitato 

Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 2025/2028, giuste 

designazioni conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Presidente del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Presidente del Comitato Regionale/Comitato 

Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 

di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione.    



 

 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  

 

 

 
 

 

 



FAC-SIMILE 

 
 

DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA DI RESPONSABILE REGIONALE DEL CALCIO A CINQUE  

 

del COMITATO _____________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento all’Assemblea Ordinaria Elettiva del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________ di cui al Comunicato Ufficiale di convocazione n. --- del ---; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Responsabile Regionale del Calcio a Cinque del 

Comitato Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il 

quadriennio 2025/2028, giuste designazioni conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Responsabile Regionale del Calcio a Cinque del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Responsabile Regionale del Calcio a Cinque del 

Comitato Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il 

quadriennio 2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

 



- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 

di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione.    

 

DICHIARA 

 

altresì, ai sensi dell’art. 9, delle Norme Procedurali per le Assemblee della L.N.D., di esprimere, con la 

presente candidatura, l’adesione al programma del sottoindicato candidato alla Presidenza del Comitato 

(FACOLTATIVO):  

 

______________________________________________________________________________________ 

 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  

 

 

 

 



FAC-SIMILE 

 

 
DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE E PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

 

PER LA CARICA DI RESPONSABILE REGIONALE DEL CALCIO FEMMINILE  

 

del COMITATO _____________________________________________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

Nato/a a   ______________________________________________________________ 

 

Il   ______________________________________________________________ 

 

Residente a    __________________________________________ (prov. ______________) 

 

Indirizzo / CAP  ______________________________________________________________ 

 

Posta elettronica ______________________________________________________________ 

 

PEC   ______________________________________________________________ 

 

Telefono   __________________________   Cellulare ___________________________ 

 

 

- con riferimento all’Assemblea Ordinaria Elettiva del Comitato Regionale/Comitato Provinciale 

Autonomo______________________ di cui al Comunicato Ufficiale di convocazione n. --- del ---; 

 

- avuto riguardo alla propria candidatura alla carica di Responsabile Regionale del Calcio Femminile 

del Comitato Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il 

quadriennio 2025/2028, giuste designazioni conferite alla propria persona; 

 

- consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false, ai sensi del D.P.R. n. 

445/2000,  

 

DICHIARA 

 

sotto la propria responsabilità, 

 

- di accettare le suddette designazioni a lui/lei attribuite e, per l’effetto, di presentare la propria 

candidatura per la carica di Responsabile Regionale del Calcio Femminile del Comitato 

Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il quadriennio 

2025/2028; 

 

- di accettare sin da ora, in caso di elezione, la carica di Responsabile Regionale del Calcio Femminile 

del Comitato Regionale/Comitato Provinciale Autonomo______________________, a valere per il 

quadriennio 2025/2028; 

 

- di essere a conoscenza di ogni disposizione regolamentare relativa alla specifica carica; 

 

- di essere in possesso di tutti i requisiti soggettivi di elettorato passivo previsti dalle vigenti norme 

federali nonché dallo Statuto e dal Regolamento della L.N.D.; 

 

 



- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui allo Statuto della F.I.G.C., alle 

norme federali, allo Statuto della L.N.D. ed al Regolamento della L.N.D. e di optare sin d’ora, in caso 

di sopravvenuta incompatibilità, per la carica conseguita nell’ultima elezione.    

 

DICHIARA 

 

altresì, ai sensi dell’art. 9, delle Norme Procedurali per le Assemblee della L.N.D., di esprimere, con la 

presente candidatura, l’adesione al programma del sottoindicato candidato alla Presidenza del Comitato 

(FACOLTATIVO):  

 

______________________________________________________________________________________ 

 

 

Allega alla presente:  

 

- la fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità; 

 

- le designazioni previste dalle Norme Procedurali per le Assemblee della Lega Nazionale Dilettanti di 

cui al Comunicato Ufficiale L.N.D. n. 73 del 30 Luglio 2024, nonché la relazione programmatica per 

il quadriennio 2025-2028 (SOLO SE ALLEGATA); 

 

- il curriculum vitae sportivo, datato e firmato, nel quale è evidenziata l’anzianità federale.  

 

 

 

           (Luogo e data)                                               In Fede 

 

__________________________    _____________________________  

             

 

 

 

 

*************************************************************************************** 

Il sottoscritto _________________________________________ autorizza la Lega Nazionale Dilettanti al 

trattamento dei dati personali che saranno rilevati, registrati e raccolti per la finalità di gestione della presente 

proposta di candidatura, ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e a tutte le successive integrazioni, ivi compreso quanto 

previsto dal Regolamento Europeo 679/2016.   

 

(firma)_______________________________________ 

 

 

*************************************************************************************** 

 

 

 

 

All. c.s.  
 

 

 

 

 

 

 


